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oleh orang lain, kecuali yang secara tertulis diacu dalam naskah dan disebutkan dalam 
daftar pustaka.  
 

















Irsyad Hapsoro Ristiansah, G0014126, 2017. Perbedaan Rasio Inti dan Sitoplasma 
Sel Epitel Mukosa Rongga Mulut pada Perokok yang Mengonsumsi Kafein dan 
Tidak 
 
Latar Belakang: Rokok menjadi salah satu penyebab utama masalah kesehatan. 
Senyawa karsinogenik yang terkandung dalam rokok dapat memicu timbulnya 
kanker, salah satunya yaitu kanker sel skuamosa pada mulut. Berbeda dengan rokok, 
konsumsi kopi berkafein dilaporkan dapat menurunkan risiko kejadian berbagai 
macam kanker termasuk kanker mulut. Keadaan mukosa rongga mulut dapat 
diketahui dengan menggunakan sitopatologi eksfoliatif. Metode ini dapat digunakan 
sebagai deteksi dini kanker mulut melalui parameter rasio inti dan sitoplasma sel. 
Penelitian ini ditujukan untuk mengetahui perbedaan rasio inti dan sitoplasma sel 
epitel mukosa rongga mulut pada perokok yang mengonsumsi kafein dan tidak. 
 
Metode: Metode penelitian yang digunakan adalah observasional analitik dengan 
pendekatan cross sectional (potong lintang). Subyek penelitian mencakup perokok 
berat dengan durasi merokok minimal 1 tahun yang terbagi menjadi 2 kelompok yaitu 
yang mengonsumsi kafein (KPK) dan yang tidak mengonsumsi kafein (KPTK). 
Spesimen penelitian berupa swab mukosa rongga mulut yang diapus pada gelas 
objek. Dalam setiap preparat, dilakukan pengukuran rasio diameter inti dan 
sitoplasma terhadap 30 sel. Data yang diperoleh dianalisis menggunakan uji 
Independent t test dengan nilai kemaknaan atau α = 0,05. 
 
Hasil : Rerata diameter sitoplasma (CD) sel epitel mukosa rongga mulut pada KPK 
sebesar 72,87 µm, rerata inti diametetr (ND) sel sebesar 10,08 µm serta rerata rasio 
inti dan sitoplasma (ND/CD) sebesar 0,14. Sedangkan pada KPTK, didapatkan CD 
sebesar 70,55 µm, ND sebesar 11,23 µm dan ND/CD sebesar 0,16. Hasil uji 
Independent t test diperoleh nilai p = 0,000 yang berarti terdapat perbedaan rerata 
rasio diameter inti dan sitoplasma sel epitel rongga mulut antara KPK dan KPTK 
secara bermakna. 
 
Simpulan : Rasio diameter inti dan sitoplasma sel epitel mukosa rongga mulut pada 
KPK lebih rendah dibandingkan KPTK dan nilainya mendekati rasio diameter inti 
dan sitoplasma orang normal. 
 








Irsyad Hapsoro Ristiansah, G0014126, 2017. Nuclear and Cytoplasmic Ratio 
Difference of Buccal Mucosa Epithelial Cells in Smokers Consuming Caffeine and 
not 
 
Background : Cigarettes become one of the main causes of health problems. 
Carcinogenic compounds contained in cigarettes can cause cancer, one of which is 
oral squamous cell cancer. In contrast to smoking, consumption of caffeinated coffee 
is reported to reduce the risk of developing various types of cancers, including oral 
cancer. Buccal mucosal conditions can be identified by using exfoliative cytology. 
This method can be used as an early detection of oral cancer through nuclear and 
cytoplasmic ratio parameters. This study aims to determine nuclear and cytoplasmic 
ratio difference of buccal mucosa epithelial cells in smokers consuming caffeine and 
not. 
 
Methods : The research method is observational analytic with cross sectional 
approach. Research subjects included heavy smokers with duration of smoking at 
least 1 year which is divided into 2 groups ie those who consume caffeine (KPK) and 
who do not consume caffeine (KPTK). Research specimens is swabs of buccal 
mucosa which are wiped on the object glass. In each specimens, measurements of 
the diameter ratio of nucleus and cytoplasm is performed to 30 cells. The data are 
analyzed using Independent t test with significance value or α = 0,05.  
 
Result : The mean of cytoplasmic diameter (CD) of oral mucosal epithelial cell in 
KPK is 72,87 μm, mean cell diameter (ND) of 10,08 μm and mean of nuclear - 
cytoplasmic ratio (ND / CD) 0,14. While at KPTK, CD is 70.55 μm, ND is 11.23 μm 
and ND / CD is 0.16. The result of Independent t test is obtained p value = 0,000 
which means there is difference of mean diameter nuclear and cytoplasmic ratio of 
buccal musoca epithelial cells between KPK and KPTK significantly. 
 
Conclusion : Ratio of nuclear and cytoplasmic diameter of buccal mucosa epithelial 
cells in KPK is lower than KPTK and its ratio approximates the ratio of nuclear and 
cytoplasm in normal person. 
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